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 :ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﺳـﺮﻣﺎ ﺩﺭﻣﺎﻧﻲ ﻛﺎﺭﺑﺮﺩ ﻣﻮﺿﻌﻲ ﻳﺎ ﺳﻴﺴﺘﻤﻴﻚ ﺍﺯ ﺳﺮﻣﺎ 
 . (٦١،٤١،١١،٩) ﺟﻬـﺖ ﺍﻫـﺪﺍﻑ ﺩﺭﻣﺎﻧـﻲ ﺧـﺎﺹ ﻣـﻲ ﺑﺎﺷـﺪ 
 ﻥ ﻳــﻚ ﺭﻭﺵ ﺩﺭﻣﺎﻧ ــﻲ ﻣﻔ ــﻴﺪ ﻭ ﺳــﻮﺩﻣﻨﺪ ﺩﺭ ﺳــﺮﻣﺎ ﺑ ــﻪ ﻋــﻨﻮﺍ 
 
 ﺍﺯ ﺳ ــﺮﻣﺎ ﺩﺭ. ﻫ ــﺎﻱ ﺩﺭﻣﺎﻧ ــﻲ ﺍﺳ ــﺘﻔﺎﺩﻩ ﻣ ــﻲ ﺷ ــﻮﺩ  ﻛﻠﻴﻨ ــﻴﻚ
ﻫـﺎﻱ ﺯﻳﺎﺩﻱ ﺑﺮﺍﻱ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺿﺎﻳﻌﺎﺕ ﺣﺎﺩ ﺍﺯ ﻗﺒﻴﻞ ﻛﺎﻫﺶ  ﺳـﺎﻝ 
 ﺳﺮﻣﺎ . ﺍﺩﻡ، ﻛـﺎﻫﺶ ﺍﻟـﺘﻬﺎﺏ ﻭ ﺗﺴـﻜﻴﻦ ﺩﺭﺩ ﺍﺳـﺘﻔﺎﺩﻩ ﻣﻲ ﺷﻮﺩ 
 
 :ﭼﻜﻴﺪﻩ
. ﻫﺎﻱ ﺩﺭﻣﺎﻧﻲ ﻓﻴﺰﻳﻜﻲ ﺍﺳﺖ ﻛﻪ ﺟﻬﺖ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﭘﺎﺗﻮﻟﻮﮊﻱ ﻫﺎﻱ ﺣﺎﺩ ﺑﻜﺎﺭ ﻣﻲ ﺭﻭﺩ  ﺳﺮﻣﺎ ﺩﺭﻣﺎﻧﻲ ﻳﻜﻲ ﺍﺯ ﺭﻭﺵ 
. ﻳﻜﻲ ﺍﺯ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎﻱ ﺗﻮﺍﻧﺒﺨﺸﻲ ﻛﻪ ﺍﺧﻴﺮﺍﹰ ﻣﻮﺭﺩ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﺮﺍﺭ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺍﺳﺖ ﺍﺭﺗﺒﺎﻁ ﻣﻴﺎﻥ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﻗﺪﺭﺕ ﻋﻀﻼﺕ ﺍﺳﺖ 
ﺎﻥ ﺷﺪﻩ ﻭ ﺑﺎﻋﺚ ﻧﮕﻬﺪﺍﺭﻱ ﺷﻲﺀ ﺩﺭ ﻫﺎﻱ ﺩﺳﺖ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ ﻣﻨﺠﺮﺑﻪ ﺧﻢ ﺷﺪﻥ ﻫﻤﻪ ﺍﻧﮕﺸﺘ  ﻳﻜﻲ ﺍﺯ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ  pirG rewoP
 ﻧﻔﺮ ﺍﺯ ﺩﺍﻧﺸﺠﻮﻳﺎﻥ ٠٦. ﺍﺳﺖ pirGﻫﺪﻑ ﺍﺯﺍﻳﻦ ﺗﺤﻘﻴﻖ ﺑﺮﺭﺳﻲ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﺑﺮ ﻗﺪﺭﺕ . ﺩﺳﺖ ﻣﻲ ﺷﻮﺩ 
ﺍﻧﺪﺍﻡ ﻓﻮﻗﺎﻧﻲ ﻫﺮ ﺩﻭ .  ﺳﺎﻝ ﺍﻧﺘﺨﺎﺏ ﻭ ﺩﺭ ﻳﻜﻲ ﺍﺯ ﺩﻭ ﮔﺮﻭﻩ ﻣﻮﺭﺩ ﺁﺯﻣﺎﻳﺶ ﻗﺮﺍﺭ ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ٨١-٦٢ﭘﺴﺮ ﺩﺭ ﻣﺤﺪﻭﺩﻩ ﺳﻨﻲ 
.  ﺩﺭﺟﻪ ﺳﺎﻧﺘﻴﮕﺮﺍﺩ ﻗﺮﺍﺭ ﺩﺍﺩﻩ ﺷﺪ ٠١-٥١ ﺩﻗﻴﻘﻪ ﺩﺭ ﺣﻤﺎﻡ ﺳﺮﺩ ٠٣ﺑﻪ ﻣﺪﺕ ( ﻤﺮﻳﻦﺳﺮﻣﺎ ﺑﻪ ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ ﻭ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﺗ )ﮔﺮﻭﻩ 
  ﺩﻗﻴﻘﻪ ﺑﺎ ٥ﺩﺭ ﮔﺮﻭﻩ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﻗﺒﻞ ﺍﺯ ﻗﺮﺍﺭﮔﻴﺮﻱ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺩﺭ ﺁﺏ ﺳﺮﺩ، ﺍﻳﻦ ﺍﻓﺮﺍﺩ ﺑﻪ ﻣﺪﺕ 
 ﻭ ﻗﺪﺭﺕ ﻋﻀﻼﺕ ﺩﺳﺖ ﻫﺮ ﺩﻭ ﮔﺮﻭﻩ ﻗﺒﻞ ﺍﺯ ﻗﺮﺍﺭﮔﻴﺮﻱ ﺩﺭ hcniP، pirGﻗﺪﺭﺕ .  ﺑﻪ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﭘﺮﺩﺍﺧﺘﻨﺪ "ﺩﺳﺖ ﻭﺭﺯ "
 ﺩﻗﻴﻘﻪ ﭘﺲ ﺍﺯ ٠٨، ٠٦، ٠٤، ٠٢ ﺍﻧﺪﺍﺯﻩ ﮔﻴﺮﻱ ﺷﺪ ﻭ ﺍﻳﻦ ﺍﻧﺪﺍﺯﻩ ﮔﻴﺮﻱ ﻫﺎ ﺩﺭ ﺩﻗﺎﻳﻖ  retemomanyd ﺗﻮﺳﻂ ﺣﻤﺎﻡ ﺳﺮﺩ 
ﺑﺮﺍﻱ ﺗﺠﺰﻳﻪ ﻭ ﺗﺤﻠﻴﻞ ﺩﺍﺩﻩ ﻫﺎ ﺍﺯ ﺁﻧﺎﻟﻴﺰ ﻭﺍﺭﻳﺎﻧﺲ ﺑﺮﺍﻱ ﺩﺍﺩﻩ ﻫﺎ ﻱ ﺗﻜﺮﺍﺭﻱ . ﺧﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺍﺯ ﺣﻤﺎﻡ ﺳﺮﺩ ﺗﻜﺮﺍﺭ ﺷﺪ 
ﺟﻬﺖ ﻧﺸﺎﻥ ﺩﺍﺩﻥ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭﻱ ﺩﺭ ﻗﺪﺭﺕ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺍﻳﻦ ﺗﺤﻘﻴﻖ ﻣﻮﻓﻘﻴﺘﻲ ﺩﺭ  . ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﻛﺮﺩﻳﻢ t- deiraPﻭ ﺁﺯﻣﻮﻥ 
 ﭘﺲ ﺍﺯ <P(٠/٥٠)ﺩﺳﺖ ﻧﺪﺍﺩ ﻪ  ﻭ ﻗﺪﺭﺕ ﻋﻀﻼﺕ ﺩﺳﺖ ﭘﺲ ﺍﺯ ﺑﻜﺎﺭﮔﻴﺮﻱ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﺑ pirG
ﺑﺮ .  ﻭ ﻗﺪﺭﺕ ﻋﻀﻼﺕ ﺩﺳﺖ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﭘﻴﺪﺍ ﻣﻲ ﻛﻨﺪ ﻭﻟﻲ ﺑﻪ ﺣﺪ ﻧﺮﻣﺎﻝ ﺧﻮﺩﺵ ﻣﻲ ﺭﺳﺪ pirGﺍﻋﻤﺎﻝ ﺳﺮﻣﺎ، ﻗﺪﺭﺕ 
 ﺩﺭ ﻫﺮ ﺩﻭ ﮔﺮﻭﻩ ﻣﺸﺎﻫﺪﻩ ﺷﺪ ﻛﻪ ﺍﻳﻦ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺩﺭ hcniPﻱ ﺩﺭ ﻗﺪﺭﺕ ﺍﺳﺎﺱ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﺩﻳﮕﺮ ﺗﺤﻘﻴﻖ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭ 
ﺮ ﺍﺳﺎﺱ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺍﻳﻦ ﺗﺤﻘﻴﻖ ﺍﺯ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﺑ. <P(٠/٥٠)ﮔﺮﻭﻩ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺍﺯ ﮔﺮﻭﻩ ﺳﺮﻣﺎ ﺑﻪ ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ ﺑﻮﺩﻩ ﺍﺳﺖ 
 .ﺗﻤﺮﻳﻦ ﻧﻤﻲ ﺗﻮﺍﻥ ﺑﻪ ﻋﻨﻮﺍﻥ ﻳﻚ ﺭﻭﺵ ﺩﺭﻣﺎﻧﻲ ﺩﺭﺍﺯ ﻣﺪﺕ ﺑﻬﺮﻩ ﺟﺴﺖ
 
 .hcniP، pirGﻋﻀﻼﺕ، ﺳﺮﻣﺎ ﺩﺭﻣﺎﻧﻲ، ﻗﺪﺭﺕ ، ﺗﻤﺮﻳﻦ :ﻭﺍﮊﻩ ﻫﺎﻱ ﻛﻠﻴﺪﻱ
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 ٨٦ 
ﺪﻳﺪ، ﻛـﺎﻫﺶ ـــﻫـﺎﻱ ﺷـ ﻫﻤﭽﻨﻴـﻦ ﺑـﺮﺍﻱ ﭘﺎﻳﻴـﻦ ﺁﻭﺭﺩﻥ ﺗـﺐ
ﺮﻝ ــﻭ ﻛﻨﺘ( yticitsapS)ﻼﻧﻲ ــﻮﻥ ﻋﻀــــ ـﻓـﺰﺍﻳﺶ ﺗ ﺍﻣﻮﻗـﺖ 
 .(٦١ ،٤١،١١، ٩)ﺧﻮﻧﺮﻳﺰﻱ ﺑﻜﺎﺭ ﻣﻲ ﺭﻭﺩ 
ﻫﺎﻱ  ﻫﺎ ﻭ ﻋﻜﺲ ﺍﻟﻌﻤﻞ  ﻛﺎﺭﺑـﺮﺩ ﺳﺮﻣﺎ ﻣﻌﻤﻮﻻﹰ ﻭﺍﻛﻨﺶ           
ﺍﻭﻟﻴـﻦ ﻭﺍﻛـﻨﺶ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ . ﺪـــﻋﻤﻮﻣـﻲ ﺩﺭ ﺑـﺪﻥ ﺍﻳﺠـﺎﺩ ﻣـﻲ ﻛـﻨ 
ﻲ ﺩﺭ ﺳﻄﺢ ﻭ ﻛﺎﻫﺶ ـــﻛﺎﺭﺑـﺮﺩ ﺳـﺮﻣﺎ، ﺍﻧﻘـﺒﺎﺽ ﻋـﺮﻭﻕ ﺧﻮﻧ 
 ﺍﻧﻘ ــﺒﺎﺽ ﻋ ــﺮﻭﻕ ﺯﻣﺎﻧ ــﻲ ﺍﺗﻔ ــﺎﻕ (. ٦١)ﺟ ــﺮﻳﺎﻥ ﺧــﻮﻥ ﺍﺳــﺖ 
 ﺍﻓـﺘﺪ ﻛـﻪ ﺳـﺮﻣﺎ ﺗﺤﺮﻳﻜﺎﺗـﻲ ﺑـﻪ ﮔـﻴﺮﻧﺪﻩ ﻫـﺎﻱ ﺣﺮﺍﺭﺗـﻲ ﻣـﻲ
 cigenerdAﻣﻮﺟ ــﻮﺩ ﺩﺭ ﭘﻮﺳ ــﺖ ﻣ ــﻲ ﻓﺮﺳ ــﺘﻨﺪ ﻭ ﻓﻴ ــﺒﺮﻫﺎﻱ 
 ﺳــــﻤﭙﺎﺗﻴﻜﻲ ﺭﺍ ﺗﺤــــﺮﻳﻚ ﻛــــﺮﺩﻩ ﻭ ﻳــــﻚ ﺭﻓﻠﻜــــﺲ 
ﺍﻧﻘﺒﺎﺽ ﻋﺮﻭﻗﻲ ﺑﺎﻋﺚ (. ٤١)ﺗﺤـﺮﻳﻚ ﭘﺬﻳﺮﻱ ﺍﻳﺠﺎﺩ ﻣﻲ ﻛﻨﺪ 
ﻛـﺎﻫﺶ ﺟـﺮﻳﺎﻥ ﺷـﺪﻩ، ﺑـﻪ ﻃـﻮﺭﻱ ﻛـﻪ ﺑـﺮ ﮔـﺮﻣﺎﻱ ﺑـﺪﻥ ﺍﺛـﺮ 
.  ﻛـﻨﺪﮔﺬﺍﺷـﺘﻪ ﻭ ﺩﻣـﺎﻱ ﺑـﺪﻥ ﺭﺍ ﺑـﻪ ﻃـﻮﺭ ﻃﺒﻴﻌـﻲ ﺣﻔـﻆ ﻣـﻲ
ﻫـﺎﻱ ﻛﺎﺭﺑﺮﺩ   ﻳﻜـﻲ ﺩﻳﮕـﺮ ﺍﺯ ﻭﺍﻛـﻨﺶ esnopseR gnitnuH
ﺍﻳـﻦ ﭘﺎﺳـﺦ ﺑﺪﻳـﻦ ﺻـﻮﺭﺕ ﺗﻌـﺮﻳﻒ ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺖ . ﺳـﺮﻣﺎ ﺍﺳـﺖ 
ﻣﻮﻗﻌـﻲ ﻛـﻪ ﺩﻣـﺎﻱ ﺑـﺪﻥ ﺑـﺮﺍﻱ ﻳـﻚ ﻣـﺪﺕ ﻃﻮﻻﻧـﻲ ﭘﺎﻳﻴـﻦ »
ﻧﮕﻬﺪﺍﺷـﺘﻪ ﺷـﻮﺩ ﻳـﻚ ﺍﻧﻘﺒﺎﺽ ﺍﻭﻟﻴﻪ ﺩﺭ ﻋﺮﻭﻕ ﺧﻮﻧﻲ ﭘﻮﺳﺖ 
ﺍﺗﻔـﺎﻕ ﻣـﻲ ﺍﻓـﺘﺪ ﻭ ﺑﻪ ﺩﻧﺒﺎﻝ ﺁﻥ ﻳﻚ ﺍﻧﺒﺴﺎﻁ ﺩﺭ ﻋﺮﻭﻕ ﺧﻮﻧﻲ 
 ٠٣٩١ﺮﺿـﻴﻪ ﺑﺮﺍﻱ ﺍﻭﻟﻴﻦ ﺑﺎﺭ ﺩﺭ ﺳﺎﻝ ﺍﻳـﻦ ﻓ . «ﺧﻮﺍﻫـﻴﻢ ﺩﺍﺷـﺖ 
ﺩﻭﺭﻩ ﻫـﺎﻱ ﻣﺘﻮﺍﻟﻲ ﺍﺯ ﻛﺎﻫﺶ ﻭ .  ﻣﻄـﺮﺡ ﺷـﺪ siweLﺗﻮﺳـﻂ 
ﺍﻓـﺰﺍﻳﺶ ﺩﺭﺟﻪ ﺣﺮﺍﺭﺕ ﭘﻮﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﻪ ﻋﻠﺖ ﺍﻧﻘﺒﺎﺽ ﻭ ﺍﻧﺒﺴﺎﻁ 
 ﻋﺮﻭﻗـــــﻲ ﺣﺎﺻـــ ــﻞ ﻣـــــﻲ ﺷـــ ــﻮﺩ ﺭﺍ ﺗﺤـــــﺖ ﻋـــ ــﻨﻮﺍﻥ 
 .(٤١) ﻧﺎﻣﻴﺪﻧﺪ esnopseR gnitnuH
ﻫﺎﻱ ﺗﻮﺍﻧﺒﺨﺸﻲ ﻛﻪ ﺍﺧﻴﺮﺍﹰ ﻣﻮﺭﺩ  ﻳـﻚ ﻣﻮﺭﺩ ﺍﺯ ﺩﺭﻣﺎﻥ 
ﺍﺭﺗﺒﺎﻁ ﻣﻴﺎﻥ ﻛﺎﺭﺑﺮﺩ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﻗﺪﺭﺕ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻗـﺮﺍﺭ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺍﺳﺖ 
ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎﺕ ﺍﻧﺠـﺎﻡ ﺷـﺪﻩ ﺩﺭ ﺍﻳـﻦ  ﺗﻌـﺪﺍﺩﻱ ﺍﺯ. ﻋﻀـﻼﺕ ﺍﺳـﺖ
ﻪ، ﻧـﺘﺎﻳﺞ ﻛﻤـﻲ ﺍﺯ ﺍﻫﻤﻴـﺖ ﻛﻠﻴﻨﻴﻜـﻲ ﺍﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮﻉ ﺭﺍ ــــﺯﻣﻴـﻨ 
( ٧) nosnhoJ ﻛـﻪ ﻣـﻲ ﺗـﻮﺍﻥ ﺑـﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎﺕ ﻪ ﻛـﺮﺩﻧﺪ ــــ ـﺍﺭﺍﺋ
ﺍﺷـــﺎﺭﻩ ( ٢٢ )retlaWﻭ ( ٩١ )redeorhcS( ٣١ )nwoGcM
 ﻋﻀــــ ــﻠﻪ  ﺍﻓــــ ــﺰﺍﻳﺶ ﺭﺍ ﺩﺭ ﻗــــــﺪﺭﺕnosnhoJ. ﻛــــ ــﺮﺩ
 ٠١ﻭﺭﻱ ﺳـﺎﻕ ﭘـﺎ ﺩﺭ ﺁﺏ  ﮔﺎﺳـﺘﺮﻭﻛﻨﻴﻤﻮﺱ ﭘـﺲ ﺍﺯ ﻏﻮﻃـﻪ
 ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺭﺍ ﺩﺭ nwoGcM. ﺩﺭﺟـﻪ ﺳـﺎﻧﺘﻴﮕﺮﺍﺩ ﮔـﺰﺍﺭﺵ ﻛـﺮﺩ 
ﻗـﺪﺭﺕ ﺍﻳﺰﻭﻣـﺘﺮﻳﻚ ﻋﻀـﻠﻪ ﭼﻬﺎﺭ ﺳﺮ ﺭﺍﻧﻲ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﻳﻚ ﺩﻭﺭﻩ 
 redeorhcSﻛﻮﺗـﺎﻩ ﻣـﺪﺕ ﻣﺎﺳﺎﮊ ﻳﺦ ﮔﺰﺍﺭﺵ ﻧﻤﻮﺩ ﺑﺮ ﻋﻜﺲ 
ﭘﺎ ﻛﺎﻫﺸـﻲ ﺭﺍ ﺩﺭ ﻗـﺪﺭﺕ ﺍﻳﺰﻭﻣﺘﺮﻳﻚ ﻋﻀﻼﺕ ﺑﺎﺯ ﻛﻨﻨﺪﻩ ﻣﭻ 
ﺪﺍﻡ ﺗﺤﺘﺎﻧـﻲ ﺩﺭ ﺁﺏ ﺳـﺮﺩ ﮔـﺰﺍﺭﺵ ﺑـﻪ ﺩﻧـﺒﺎﻝ ﻏﻮﻃـﻪ ﻭﺭﻱ ﺍﻧـ
 ﻧﻴﺰ ﮔﺰﺍﺭﺵ ﻛﺮﺩ ﻛﻪ ﻛﺎﺭﺩﺑﺮﺩ ﭘﻚ ﻫﺎﻱ ﺳﺮﺩ  retlaW. ﻛـﺮﺩ 
 ٨ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺍﺯ ٦ﺗﻮﺍﻧﺴـﺘﻪ ﺍﺳـﺖ ﻣﻌـﺪﻝ ﻛﺎﺭﺁﻳـﻲ ﻋﻀـﻼﺕ ﺭﺍ ﺩﺭ 
  ﻳﻜﻲ ﺍﺯ pirG rewoP .ﻧﻤﻮﻧـﻪ ﻣـﻮﺭﺩ ﺁﺯﻣـﺎﻳﺶ ﺍﻓـﺰﺍﻳﺶ ﺩﻫﺪ 
ﻫـﺎﻱ ﺩﺳـﺖ ﻣـﻲ ﺑﺎﺷـﺪ ﻛـﻪ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ ﺧﻢ ﻛﺮﺩﻥ ﻫﻤﻪ  ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ 
 ﻭﺍﺭﺩ pirG ﺍﻳﻦ ﺍﻧﮕﺸـﺘﺎﻥ ﻣـﻲ ﺷﻮﺩ ﻭ ﺯﻣﺎﻧﻲ ﻛﻪ ﺷﺴﺖ ﻧﻴﺰ ﺩﺭ 
 ﻋﻤ ــﻞ ﺷ ــﻮﺩ ﺷ ــﻲﺀ ﺭﺍ ﺑﻴ ــﻦ ﺍﻧﮕﺸ ــﺘﺎﻥ ﻭ ﻛ ــﻒ ﺩﺳ ــﺖ ﻧﮕ ــﻪ 
ﻋﻀــﻼﺕ ﺧــﻢ ﻛﻨــﻨﺪﻩ ﺍﻧﮕﺸــﺘﺎﻥ، ﻋﻀــﻼﺕ . ﻣــﻲ ﺩﺍﺭﻧــﺪ
 ﻫﺴﺘﻨﺪ ﺿﻤﻦ pirGﺨﻮﺍﻧﻲ ﻣﺴـﺌﻮﻝ ــــﻟﻮﻣـﺒﺮﻳﻜﺎﻝ ﻭ ﺑﻴـﻦ ﺍﺳـﺘ 
 ﻪ ﻋﻀــﻼﺕ ﻧﺎﺣــﻴﻪ ﻣــﭻ ﻧ ــﻴﺰ ﺩﺭ ﺍﻳ ــﻦ ﻋﻤــﻞ ﺷــﺮﻛﺖ ـــﺍﻳ ــﻨﻜ
ﺎ ﻣ ــﻲ ﺧﻮﺍﻫ ــﻴﻢ ـــ ــﻦ ﺗﺤﻘ ــﻴﻖ ﻣـــ ــ ﺩﺭ ﺍﻳ.(٥١،٨)ﻣ ــﻲ ﻛﻨ ــﻨﺪ 
ﻫﺎﻱ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﺎ   ﺭﺍ ﺩﺭ ﺯﻣـﺎﻥ pirGﻗـﺪﺭﺕ ﺮ ﺳـﺮﻣﺎ ﺑـﺮ ــــﺗﺎﺛـﻴ 
ﻫﺎﻱ   ﺭﺍ ﺩﺭ ﺯﻣـﺎﻥ pirGﺪﺭﺕ ــــ ـﺗﺎﺛـﻴﺮ ﺳـﺮﻣﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳـﻦ ﺑـﺮ ﻗ 
ﻮﺩﻥ ﻧﺘﺎﻳﺞ، ـــﻢ ﻭ ﺩﺭ ﺻﻮﺭﺕ ﻣﺜﺒﺖ ﺑ ـــﻣﺨـﺘﻠﻒ ﻣﻘﺎﻳﺴـﻪ ﻛﻨـﻴ 
ﻫ ــﺎﻱ  ﺁﻥ ﺭﺍ ﺑ ــﻪ ﻋ ــﻨﻮﺍﻥ ﻳ ــﻚ ﺭﻭﺵ ﺩﺭﻣﺎﻧ ــﻲ ﺑ ــﻪ ﻛﻠﻴﻨ ــﻴﻚ 
 .ﻓﻴﺮﻳﻮﺗﺮﺍﭘﻲ ﺗﻮﺻﻴﻪ ﻧﻤﺎﻳﻴﻢ
 
  :ﻣﻮﺍﺩ ﻭ ﺭﻭﺷﻬﺎ
ﻴﻨ ــﻲ ﺩﺭ ﺍﻳ ــﻦ ﭘ ــﮋﻭﻫﺶ ﻛ ــﻪ ﺍﺯ ﻧ ــﻮﻉ ﻛﺎﺭﺁﺯﻣﺎﻳ ــﻲ ﺑﺎﻟ 
 ﺗﺎ ١٨ ﻭ ﺍﺯ ﻓﺮﻭﺭﺩﻳﻦ ﻣﺎﻩ ﺎﺷﺪـــﺎﺯﻱ ﺷﺪﻩ ﻣﻲ ﺑ ـــﺗﺼـﺎﺩﻓﻲ ﺳ ـ
ﺷﻬﺮﻳﻮﺭ ﻣﺎﻩ ﻫﻤﺎﻥ ﺳﺎﻝ ﺩﺭ ﻣﺤﻞ ﻛﻠﻴﻨﻴﻚ ﻓﻴﺰﻳﻮﺗﺮﺍﭘﻲ ﺭﺯﻣﺠﻮ 
 ﻧﻔــﺮ ﺍﺯ ٠٦، ﻣﻘــﺪﻡ ﺩﺍﻧﺸــﮕﺎﻩ ﻋﻠــﻮﻡ ﭘﺰﺷــﻜﻲ ﺍﻧﺠــﺎﻡ ﺷــﺪ
ﻫـﺎﻱ ﻋﻠـﻮﻡ ﭘﺰﺷـﻜﻲ ﺯﺍﻫـﺪﺍﻥ ﻭ  ﺩﺍﻧﺸـﺠﻮﻳﺎﻥ ﭘﺴـﺮ ﺩﺍﻧﺸـﮕﺎﻩ
 ﺳﺎﻝ ﺑﻮﺩ ٨١-٦٢ﻦ ﺁﻧﻬﺎ ﺑﻴﻦ ـــﻮﭼﺴـﺘﺎﻥ ﻛﻪ ﺳ ـــﺳﻴﺴـﺘﺎﻥ ﻭ ﺑﻠ 
ﻫـﺎﻱ  ﻮﺭﺕ ﺗﺼـﺎﺩﻓﻲ ﺩﺭ ﻳﻜـﻲ ﺍﺯ ﮔـﺮﻭﻩـــﺻـﻪ ﺏ ﻭ ﺑـﺍﻧـﺘﺨﺎ
( ﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳﻦ ـــﺎﻳـﻲ، ﺳـﺮﻣ ــــﺎ ﺑـﻪ ﺗﻨﻬ ـــﺳـﺮﻣ )ﻣـﻮﺭﺩ ﺁﺯﻣـﺎﻳﺶ 
ﻪ ﺩﺭ ــــﻮﻧﻪ ﺿــﺎﻳﻌـــﻪ ﻫ ــﺎ ﻫــﻴﭽﮕـــــ ــﻧﻤﻮﻧ. ﺮﺍﺭ ﮔﺮﻓﺘ ــﻨﺪـــ ــﻗ
ﻜﻪ ﻭﺭﺯﺷﻜﺎﺭ ــــﭻ ﺩﺳـﺖ ﻧﺪﺍﺷﺘﻨﺪ ﺿﻤﻦ ﺍﻳﻨ ــ ـﺪ ﻳـﺎ ﻣ ــﺎﻋـﺳ ـ
ﻲ ـــﻫﺎﻱ ﻭﺭﺯﺷ  ﺎﻟﻴﺖــﺎﻱ ﺍﺧـﻴﺮ ﻧﻴﺰ ﻓﻌ ـــــ ـﻧـﺒﻮﺩﻩ ﻭ ﺩﺭ ﺭﻭﺯﻫ 
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 ٢٨٣١ﺯﻣﺴﺘﺎﻥ / ٤ﺩﻭﺭﻩ ﭘﻨﺠﻢ، ﺷﻤﺎﺭﻩ / ﺩﺍﻧﺸﮕﺎﻩ ﻋﻠﻮﻡ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﺮﻛﺮﺩ
 ٧٦
ﻮﻧﻪ ﻫﺎ ــــﻪ ﺍﺭﺯﻳﺎﺑﻲ ﻧﻤ ـــﺪ ﺍﺯ ﺁﻥ ﺑ ــــﺑﻌ. ﺎﻡ ﻧﺪﺍﺩﻩ ﺑﻮﺩﻧﺪ ــ ــﺍﻧﺠ
 ﻭ ﻗـ ــﺪﺭﺕ hcniP، ﻗـ ــﺪﺭﺕ pirGﺪﺭﺕ ــــ ـــﭘﺮﺩﺍﺧﺘـ ــﻴﻢ ﻭ ﻗ
  SDFﻥ ﻋﻀـــ ــﻼﺕ ﺧـــ ــﻢ ﻛﻨـــ ــﻨﺪﻩ ﺳـــ ــﻄﺤﻲ ﺍﻧﮕﺸـــ ــﺘﺎ 
ﻭ ﺧـﻢ ﻛﻨـﻨﺪﻩ ﻋﻤﻘـﻲ ( silaicifrepoS nrutigiD roxelF)
ﺳـﺖ ﺗﻮﺳﻂ ﺩ( sudnuforP nrutigiD roxelF )PDFﺍﻧﮕﺸـﺘﺎﻥ 
ﺍﻋﺘﺒﺎﺭ ﻭ . ﺪـــﺍﺯﻩ ﮔـﻴﺮﻱ ﺷ ـ ﺍﻧـﺪ retemomanyd bluB ﻳـﻚ 
ﺪﺍﺯﻩ ﮔﻴﺮﻱ ﻫﺎ ـــﺮﺍﻱ ﺍﻧ ــ ـ ﺑ retemomanydﻗﺎﺑﻠﻴـﺖ ﺍﻃﻤﻴـﻨﺎﻥ 
 (٢١) ztiwoihtaM (٠١ )kirtaPkirKﻼﹰ ﺗﻮﺳــــــﻂ ـﻗــــــﺒ
ﻮﺭﺩ ﻣﻄﺎﻟﻌــﻪ ﻗــﺮﺍﺭ ــــــﻣ( ٨١ )ztimhcSﻭ  (٧١) noddeR
ﺮﺍﻱ ﺍﻧﺪﺍﺯﻩ ﮔﻴﺮﻱ ﺑﺪﻳﻦ ـــ ـﺺ ﺑ ــﻭﺿـﻌﻴﺖ ﺷـﺨ . ﮔﺮﻓـﺘﻪ ﺑـﻮﺩ 
ﺯﻭﻳﺶ  ﺘﻪ ﻭ ﺑﺎ ﺪﻟﻲ ﻧﺸﺴ ــــﺮﺩ ﺭﻭﻱ ﺻﻨ ـــﻮﺭﺕ ﺑﻮﺩ ﻛﻪ ﻓ ـــﺻ
ﺳﺎﻋﺪ ﻭ ﻣﭻ ﻧﻴﺰ ﺩﺭ ﻭﺿﻌﻴﺖ . ﺭﺍ ﺩﺭ ﻧﺰﺩﻳﻜـﻲ ﺗﻨﻪ ﻧﮕﻪ ﻣﻲ ﺩﺍﺭﺩ 
 ﺩﺭﺟﻪ ﺧﻢ ٠٩ﺁﺭﻧـﺞ ﻧـﻴﺰ ﺑـﻪ ﻣﻴﺰﺍﻥ . ﭼـﺮﺧﺶ ﻃﺒﻴﻌـﻲ ﻫﺴـﺘﻨﺪ 
 . ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺖ
ﺮﻣﺎ ﺑﻪ ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﻏﺎﻟﺐ ﺷﺨﺺ ﺭﺍ ــــﺩﺭ ﮔﺮﻭﻩ ﺳ             
ﻦ ﭘﻼﺳﺘﻴﻜﻲ ﻛﻪ ﺷﺎﻣﻞ ﺁﺏ ﻭ ﻗﻄﻌﺎﺕ ــــﺩﺭ ﺩﺍﺧﻞ ﻳﻚ ﻟﮕ 
.  ﺩﻗﻴﻘﻪ ﻗﺮﺍﺭ ﺩﺍﺩﻳﻢ ٠٣ﻣﺪﺕ ﻪ ــــﺑ( ﺮﺩــــﺣﻤﺎﻡ ﺳ )ﻳﺦ ﺑﻮﺩ 
 ٠١-٥١C° ﺪﻭﺩــــﻞ ﻟﮕﻦ ﻧﻴﺰ ﺣ ـــــﺩﺭﺟﻪ ﺣﺮﺍﺭﺕ ﺁﺏ ﺩﺍﺧ 
ﻮﺭ ﺩﺍﺋﻢ ﺗﻮﺳﻂ ﻳﻚ ــــﻃﻪ ﺮﺍﺭﺕ ﺑ ــــﺑﻮﺩ ﻛﻪ ﻣﻴﺰﺍﻥ ﺣ 
ﺑﻼﻓﺎﺻﻠﻪ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﺧﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ﺍﻧﺪﺍﻡ . ﺩﻣﺎﺳﻨﺞ ﻛﻨﺘﺮﻝ ﻣﻲ ﺷﺪ 
ﺪﺭﺕ ﻋﻀﻼﺕ ـــ ﻭ ﻗ hcniP، ﻗﺪﺭﺕ pirGﺍﺯ ﺁﺏ ﻗﺪﺭﺕ 
 ﺍﻧﺪﺍﺯﻩ ﮔﻴﺮﻱ ﻲ ﺍﻧﮕﺸﺘﺎﻥ ــــﺪﻩ ﺳﻄﺤﻲ ﻭ ﻋﻤﻘ ـــﻢ ﻛﻨﻨ ــــﺧ
  ٠٢ﻪ ﻓﺎﺻﻠﻪ ﻫﺎﻱ ــــﺍﻧﺪﺍﺯﻩ ﮔﻴﺮﻱ ﻫﺎ ﺑ  ﻣﻲ ﺷﺪ ﻭ ﺍﻳﻦ 
 ﻭ ٠٦، ٠٤، ٠٢ﻳﻌﻨﻲ ﺩﻗﺎﻳﻖ )ﺩﻗﻴﻘﻪ ﺍﻱ ﻭ ﺩﺭ ﻃﻲ ﭼﻬﺎﺭ ﻣﺮﺣﻠﻪ 
 ﺮﺍﺭــــﺗﻜ( ﻪ ﭘﺲ ﺍﺯ ﺧﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺍﺯ ﺁﺏ ــــ ﺩﻗﻴﻘ ٠٨
. ﻣﻲ ﮔﺮﺩﻳﺪ  ﺮﻡ ﺍﻃﻼﻋﺎﺗﻲ ﺛﺒﺖ ـــﻣﻲ ﺷﺪ ﻭ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺣﺎﺻﻠﻪ ﺩﺭ ﻓ 
ﻖ ﺑﻮﺩ ــــﺎﻧﻨﺪ ﺳﺎﺑ ﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﺭﻭﺵ ﻛﺎﺭ ﻣ ــــﺮﻭﻩ ﺳﺮﻣ ـــﺩﺭ ﮔ 
ﻪ ﻗﺒﻞ ﺍﺯ ﻏﻮﻃﻪ ﻭﺭﻱ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺩﺭ ﺣﻤﺎﻡ ـــﺎﻭﺕ ﻛ ــــﺑﺎ ﺍﻳﻦ ﺗﻔ 
 ﺩﻗﻴﻘﻪ ﺑﺎ ٥ﺪﺕ ــــﺳﺮﺩ ﺍﺯ ﺷﺨﺺ ﺧﻮﺍﺳﺘﻪ ﻣﻲ ﺷﺪ ﺗﺎ ﺑﻪ ﻣ 
ﻭﺿﻌﻴﺖ  . ﺑﻪ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﺑﭙﺮﺩﺍﺯﺩ "ﺯﺭﺩﺳﺖ ﻭ " ﻪ ﺍﻱ ﺑﻨﺎﻡ ـﻭﺳﻴﻠ
 ﺪ ﺍﺯ ــــﺑﻌ. ﻊ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻭﺿﻌﻴﺖ ﺳﺎﺑﻖ ﺍﺳﺖ ـــــﺍﻧﺪﺍﻡ ﻣﻮﻗ 
 
ﺮﺩ ﻗﺮﺍﺭ ﻣﻲ ـــﺭ ﺩﺍﺧﻞ ﺣﻤﺎﻡ ﺳ ﺎﻥ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺑﻴﻤﺎﺭ ﺩ ـــــ ـﭘﺎﻳ
 ﺑـــــــﺮﺍﻱ ﺍﻳـــــــﻦ ﮔـــــــﺮﻭﻩ ﻧـــــــﻴﺰ ﺭﻭﺵ . ﮔﺮﻓـــــ ــﺖ
ﻮﺩ ﺑﺎ ﺍﻳﻦ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﻛﻪ ـــ ـﻖ ﺑ ــــﺎﻧـﻨﺪ ﺳـﺎﺑ ــــﺪﺍﺯﻩ ﮔـﻴﺮﻱ ﻣ ـــ ـﺍﻧ
ﺪﺭﺕ ﻋﻀﻼﺕ ﺩﺳﺖ ـــ ﻭ ﻗ hcniPﺪﺭﺕ ــــ، ﻗ pirGﻗـﺪﺭﺕ 
 ﺪ ﺍﺯ ﺗﻤﺮﻳـ ــﻦ ﻧـ ــﻴﺰ ــــ ـــﻞ ﺍﺯ ﺗﻤﺮﻳـ ــﻦ ﻭ ﺑﻼﻓﺎﺻـ ــﻠﻪ ﺑﻌ ـــﻗـ ــﺒ
 . ﺍﻧﺪﺍﺯﻩ ﮔﻴﺮﻱ ﻣﻲ ﺷﺪ
ﺎﻟ ــﻴﺰ ـــﻩ ﻫ ــﺎ ﺍﺯ ﺁﻧﻞ ﺩﺍﺩــــﺰﻳﻪ ﻭ ﺗﺤﻠ ــﻴـــ ــﺑ ــﺮﺍﻱ ﺗﺠ
ﺮﺍﺭﻱ ﻭ ﺁﺯﻣــﻮﻥ ـــــﺎﻱ ﺗﻜــــــﺮﺍﻱ ﺩﺍﺩﻩ ﻫــــــﻭﺍﺭﻳــﺎﻧﺲ ﺑ
ﻞ ــــﻪ ﻭ ﺗﺤﻠﻴ ــﺖ ﺗﺠﺰﻳ ــــﺟﻬ.ﻮﺩﻳﻢــــﺍﺳـﺘﻔﺎﺩﻩ ﻧﻤ  t-deriaP
ﺎﺩﻩ ـ ﺍﺳﺘﻔ6 noisreV ﺑﺎ SSPSﺰﺍﺭ ــــ ـﺮﻡ ﺍﻓــــ ـﻧ ﺍﻃﻼﻋـﺎﺕ ﺍﺯ 
 ﺎﺭـﺍﻧﺤﺮﺍﻑ ﻣﻌﻴ ±ﺎﻧﮕﻴﻦـــﻮﺭﺕ ﻣﻴ ــــﺻﻪ ﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑ ـــﻛﻛـﺮﺩﻳﻢ 
 . ﺍﺭﺍﺋﻪ ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺖ
 
 :ﻧﺘﺎﻳﺞ
ﻪ ﻞ ﺍﻃﻼﻋـﺎﺕ ﻧـﺘﺎﻳﺞ ﺑ ــــﺰﻳﻪ ﻭ ﺗﺤﻠـﻴ ــــ ـﭘـﺲ ﺍﺯ ﺗﺠ 
 :ﻞ ﺍﺳﺖـــﺮﺡ ﺫﻳـــﺷﻪ ﺪﻩ ﺑــــﺩﺳﺖ ﺁﻣ
ﺎﻳـﻲ، ﻣﻴﺎﻧﮕﻴـﻦ ــــﺎ ﺑـﻪ ﺗﻨﻬـــــﭘـﺲ ﺍﺯ ﻣﺪﺍﺧﻠـﻪ ﺳـﺮﻣ
 ﺩﻗـﻴﻘﻪ ﭘـﺲ ﺍﺯ ﻣﺪﺍﺧﻠـﻪ ﺭﻭﻧﺪ ﺍﻓﺰﺍﻳﺸﻲ ﻭ ٠٤ ﺗـﺎ pirGﻗـﺪﺭﺕ 
(. ١ﺷﻤﺎﺭﻩ ﺪﻭﻝ ـــﺟ)ﺭﻭﻧـﺪ ﻛﺎﻫﺸـﻲ ﺩﺍﺷﺘﻪ ﺍﺳﺖ ﻥ ﭘـﺲ ﺍﺯ ﺁ 
 pirGﺪﺭﺕ ــــﺍﺧﻠـﻪ، ﻗﺩﺭ ﮔـﺮﻭﻩ ﺳـﺮﻣﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳـﻦ ﭘـﺲ ﺍﺯ ﻣﺪ
ﺮ ـــﺑ(. ١ﺷـﻤﺎﺭﻩ ﺟـﺪﻭﻝ )ﺰﺍﻳﺸـﻲ ﻧﺸـﺎﻥ ﻣـﻲ ﺩﻫـﺪ ـــﺭﻭﻧـﺪ ﺍﻓ 
ﻦ ـــﺮﺍﺭﻱ، ﺑﻴــــﺎﻟـﻴﺰ ﻭﺍﺭﻳﺎﻧﺲ ﺑﺮﺍﻱ ﺩﺍﺩﻩ ﻫﺎﻱ ﺗﻜ ـــﺍﺳـﺎﺱ ﺁﻧ 
 ﺍﺧـﺘﻼﻑ pirGﻮﺭﺩ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺍﺯ ﻧﻈـﺮ ﻗـﺪﺭﺕ ـــــﺩﻭ ﮔـﺮﻭﻩ ﻣ
 ﺍﻣــﺎ ﺩﺭ ﻃــﻲ ( P= ٠/٧٦١)ﺎﻫﺪﻩ ﻧﺸــﺪ ــــﻣﻌﻨــﻲ ﺩﺍﺭﻱ ﻣﺸــ
  ﻑ ﺍﺧـــﺘﻼpirGﻫـــﺎﻱ ﺍﻧـــﺪﺍﺯﻩ ﮔـــﻴﺮﻱ، ﻗـــﺪﺭﺕ  ﺯﻣـــﺎﻥ
  .(<P٠/١٠٠)ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭﻱ ﺭﺍ ﻧﺸﺎﻥ ﺩﺍﺩ 
ﭘﺲ ﺍﺯ ﻣﺪﺍﺧﻠﻪ ﺳﺮﻣﺎ ﺑﻪ ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ، ﺍﮔﺮﭼﻪ ﺑﻼﻓﺎﺻﻠﻪ ﺑﻌﺪ 
   ﻛﺎﻫﺶhcniPﺍﺯ ﺧـﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺍﺯ ﺁﺏ، ﻣﺘﻮﺳﻂ ﻗﺪﺭﺕ 
 ﺪﺭﺕـﻫﺎﻱ ﭘﺲ ﺍﺯ ﺁﻥ ﺗﻘﺮﻳﺒﺎﹰ ﻗ  ﺎﻥــــﻲ ﻳـﺎﺑﺪ، ﺍﻣـﺎ ﺩﺭ ﺯﻣ ــــ ـﻣ
 ﺑـﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴـﻦ ﺁﻥ ﺩﺭ ﻗـﺒﻞ ﺍﺯ ﻣﺪﺍﺧﻠـﻪ ﻧﺰﺩﻳﻚ ﻣﻲ ﺷﻮﺩ hcniP
 ﺲ ﺍﺯ ﻣﺪﺍﺧﻠﻪ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦــﭘ. (١ ﺷﻤﺎﺭﻩ ﺪﻭﻝـﺟ)
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 pirGﺍﺛﺮ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﺑﺮ ﻗﺪﺭﺕ 
 ٨٦ 
                     ﺩﺭ ﺯﻣﺎﻧﻬﺎﻱ ﻣﺘﻮﺍﻟﻲ ﺩﺭ ﮔﺮﻭﻩ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﮔﺮﻭﻩ ﺳﺮﻣﺎhcniP ﻭ pirGﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻭ ﺍﻧﺤﺮﺍﻑ ﻣﻌﻴﺎﺭ ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎﻱ ﻗﺪﺭﺕ  :١ ﺷﻤﺎﺭﻩ ﺟﺪﻭﻝ
 ﻭ ﺗﻤﺮﻳﻦ                   
 
 pirGﻗﺪﺭﺕ   ﻗﺪﺭﺕ hcniP
 ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳﻦ
 ٨/٩٣±٢/١٠
 ﺳﺮﻣﺎ ﺑﻪ ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ
 ٦/٧٠±١/٣٣
 ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳﻦ
 ٤١/٥٠±٢/٣
 ﺳﺮﻣﺎ ﺑﻪ ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ
 ٣١/٨٨±٢/٢
       ﻣﺘﻐﻴﺮ                                  
     ﺯﻣﺎﻥ ﺍﻧﺪﺍﺯﻩ ﮔﺒﺮﻱ
                                 ﻗﺒﻞ ﺍﺯ ﻣﺪﺍﺧﻠﻪ 
  ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺍﺯ ﺁﺏﺑﻼﻓﺎﺻﻠﻪ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﺧﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ٣١/٨٤±٢/٩ ٣١/٧٣±٢/٨ ٥/٠٣±١/٧١ ٦/٢٨±٢/٦١
  ﺩﻗﻴﻘﻪ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﺧﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺍﺯ ﺁﺏ٠٢ ٤١±٢/٤ ٤١/٢٤±٢/٢ ٦/٩٢±١/٩٤ ٨/٠٤±٢/٢١
  ﺩﻗﻴﻘﻪ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﺧﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺍﺯ ﺁﺏ٠٤ ٣١/٨٩±٢/٦١ ٤١/٧٩±٢/٢٨ ٦/٠٢±١/٠٣ ٨/٧٦±٢/٦٢
  ﺩﻗﻴﻘﻪ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﺧﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺍﺯ ﺁﺏ٠٦ ٣١/٣٨± ١/٧٨ ٥١/٢٢± ٢/٧٥ ٦/٨١± ١/٦١ ٨/٥٧± ٢/٢١
  ﺩﻗﻴﻘﻪ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﺧﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺍﺯ ﺁﺏ٠٨ ٣١/٨٥± ٢/٣١ ٥١/٠٦± ٢/٠٩ ٦/٨٠± ١/٩٣ ٩/٣١± ٢/٨٠
 
 
ﺪ ﺍﻣـﺎ ﭘـﺲ ﺍﺯ ﺁﻥ ﺭﻭﻧـﺪ ــــ ﻛـﺎﻫﺶ ﻣـﻲ ﻳـﺎﺑhcniP ﻗـﺪﺭﺕ
ﺁﻧﺎﻟﻴﺰ ﻭﺍﺭﻳﺎﻧﺲ (. ١ﺷـﻤﺎﺭﻩ ﺟـﺪﻭﻝ )ﻣـﻲ ﻛـﻨﺪ  ﺍﻓـﺰﺍﻳﺶ ﻃـﻲ 
ﺑـﺮﺍﻱ ﺩﺍﺩﻩ ﻫـﺎﻱ ﺗﻜﺮﺍﺭﻱ ﺍﺧﺘﻼﻑ ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭﻱ ﺑﻴﻦ ﺩﻭ ﮔﺮﻭﻩ 
 ﻫﻤﭽﻨﻴ ــﻦ ﺩﺭ ﻃ ــﻲ (. <P٠/١٠٠)ﻣ ــﻮﺭﺩ ﺁﺯﻣ ــﺎﻳﺶ ﻧﺸ ــﺎﻥ ﺩﺍﺩ 
 hcniPﻫـﺎﻱ ﻣﺘﻮﺍﻟـﻲ ﺍﺧـﺘﻼﻑ ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭﻱ ﺑﻴﻦ ﻗﺪﺭﺕ  ﺯﻣـﺎﻥ 
 .(<P٠/١٠٠)ﻭﺟﻮﺩ ﺩﺍﺭﺩ 
 
ﺮﻣﺎ ﺑﻪ ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ، ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻗﺪﺭﺕ ﻋﻀﻠﻪ ـــﺪﺍﺧﻠـﻪ ﺳ ــــﭘـﺲ ﺍﺯ ﻣ 
  ﺪ ﺍﻓﺰﺍﻳﺸ ــﻲــ ـــ ﺭﻭﻧ)SDF(ﺧ ــﻢ ﻛﻨ ــﻨﺪﻩ ﺳ ــﻄﺤﻲ ﺍﻧﮕﺸ ــﺘﺎﻥ 
 ﺮﻣﺎــﻭ ﺩﺭ ﮔﺮﻭﻩ ﺳ ( ٢ﺷﻤــــــﺎﺭﻩ ﺪﻭﻝ ــــﺟ)ﻧﺸـﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﻫﺪ 
ﻦ ﻗﺪﺭﺕ ﻋﻀﻠﻪ ﺑﻼﻓﺎﺻﻠﻪ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﺧﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ﺗﻤﺮﻳـﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴ ـ
 ﻃـــﻲ ﺍﻧـﺪﺍﻡ ﺍﺯ ﺁﺏ ﻛﺎﻫﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ ﺁﻥ ﺭﻭﻧﺪ ﻣﻌﻤﻮﻟﻲ 
 ﺎﻱــﺁﻧﺎﻟﻴﺰ ﻭﺍﺭﻳﺎﻧﺲ ﺑﺮﺍﻱ ﺩﺍﺩﻩ ﻫ(. ٢ﺷﻤﺎﺭﻩ ﺟﺪﻭﻝ )ﻣﻲ ﻛﻨﺪ 
 
 ﻭ ﺧﻚ ﻛﻨﻨﺪﻩ ﻋﻤﻘﻲ  ( SDF) ﻋﻀﻼﺕ ﺧﻢ ﻛﻨﻨﺪﻩ ﺳﻄﺤﻲ ﺍﻧﮕﺸﺘﺎﻥ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴـﻦ ﻭ ﺍﻧﺤـﺮﺍﻑ ﻣﻌﻴﺎﺭ ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎﻱ  :٢ ﺷـﻤﺎﺭﻩ ﺟـﺪﻭﻝ 
  ﺩﺭ ﺯﻣﺎﻥ ﻫﺎﻱ ﻣﺘﻮﺍﻟﻲ ﺩﺭ ﮔﺮﻭﻩ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﮔﺮﻭﻩ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳﻦ( PDF)         ﺍﻧﮕﺸﺘﺎﻥ            
 
 SDF  ﻋﻀﻠﻪﻗﺪﺭﺕ  PDFﻋﻀﻠﻪ ﻗﺪﺭﺕ 
 ﺳﺮﻣﺎ ﺑﻪ ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﺳﺮﻣﺎ ﺑﻪ ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳﻦ
        ﻣﺘﻐﻴﺮ                                  
    ﺯﻣﺎﻥ ﺍﻧﺪﺍﺯﻩ ﮔﻴﺮﻱ   
 ٤/٧٧±٠/٣٤ ٥±٠ ٤/٧٧±٠/٣٤ ٤/٣٩±٠/٧٣
 ٣/٣٧±٠/٩٥ ٣/٣٢±٠/٣٤ ٣/٧٦±٠/١٦ ٣/٠٢±٠/١٤
 ﻗﺒﻞ ﺍﺯ ﻣﺪﺍﺧﻠﻪ
 ﺑﻼﻓﺎﺻﻠﻪ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﺧﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺍﺯ ﺁﺏ
  ﺩﻗﻴﻘﻪ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﺧﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺍﺯ ﺁﺏ٠٢ ٣/٥٧±٠/٨٧ ٣/٧٥±٠/١٤ ٣/٧٨±٠/٩٠ ٤±٠
  ﺁﺏ ﺩﻗﻴﻘﻪ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﺧﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺍﺯ٠٤ ٤/٠٢±٠/٥٥ ٤/٢٣±٠/٨٤ ٤/٠٢±٠/٢١ ٤/٧٣±٠/٩٠
  ﺩﻗﻴﻘﻪ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﺧﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺍﺯ ﺁﺏ٠٦ ٤/٥±٠/٣٦ ٤/٧٨±٠/٥٣ ٤/٣٤±٠/٥ ٤/٢٨±٠/٨٣
  ﺩﻗﻴﻘﻪ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﺧﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺍﺯ ﺁﺏ٠٨ ٤/٠٧± ٠/٤٥ ٥± ٠ ٤/٣٧± ٠/٥٤ ٤/٠٩±٠/١٣
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 ٢٨٣١ﺯﻣﺴﺘﺎﻥ / ٤ﺩﻭﺭﻩ ﭘﻨﺠﻢ، ﺷﻤﺎﺭﻩ / ﺩﺍﻧﺸﮕﺎﻩ ﻋﻠﻮﻡ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﺮﻛﺮﺩ
 ٧٦
ﺗﻜـﺮﺍﺭﻱ ﺍﺧـﺘﻼﻑ ﻣﻌﻨـﻲ ﺩﺍﺭﻱ ﺭﺍ ﺍﺯ ﻧﻈـﺮ ﻗﺪﺭﺕ ﻋﻀﻠﻪ ﺧﻢ 
 ﻧﺪﺍﺩ   ﻧﺸﺎﻥ  ﺩﺭﻣﺎﻧﻲ  ﺩﻭ ﮔﺮﻭﻩ   ﺑﻴﻦ   ﺍﻧﮕﺸﺘﺎﻥ  ﻛﻨـﻨﺪﻩ ﺳـﻄﺤﻲ 
ﻫـﺎﻱ ﺍﻧـﺪﺍﺯﻩ ﮔﻴﺮﻱ ﻗﺪﺭﺕ  ﺍﻟﺒـﺘﻪ ﺩﺭ ﻃـﻲ ﺯﻣـﺎﻥ (. P=٠/٨٢١)
 ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭﻱ  ﺤﻲ ﺍﻧﮕﺸـﺘﺎﻥ ﺍﺧﺘﻼﻑ ـﻢ ﻛﻨـﻨﺪﻩ ﺳـﻄ ـﻋﻀـﻠﻪ ﺧ ـ
 (.<P٠/١٠٠)ﻭﺟﻮﺩ ﺩﺍﺷﺖ 
ﭘـﺲ ﺍﺯ ﻣﺪﺍﺧﻠـﻪ ﺳـﺮﻣﺎ ﺑـﻪ ﺗﻨﻬﺎﻳـﻲ، ﻣﻴﺎﻧﮕﻴـﻦ ﻗﺪﺭﺕ 
ﺎﻥ ــﻋﻀـﻠﻪ ﺧـﻢ ﻛﻨـﻨﺪﻩ ﻋﻤﻘـﻲ ﺍﻧﮕﺸـﺘﺎﻥ ﺭﻭﻧـﺪ ﺍﻓﺰﺍﻳﺸـﻲ ﻧﺸـ
ﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳﻦ ـــﻭ ﺩﺭ ﮔﺮﻭﻩ ﺳﺮﻣ ( ٢  ﺷﻤﺎﺭﻩ ﺟﺪﻭﻝ) ﻲ ﺩﻫـﺪ ــــ ـﻣ
ﺪ ﺍﺯ ﺧـﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ـﻠﻪ ﺑﻼﻓﺎﺻـﻠﻪ ﺑﻌ ـــــﻗـﺪﺭﺕ ﻋﻀ ـ ﻧﮕﻴـﻦ ﻣﻴﺎ
ﻛـﺎﻫﺶ ﻳﺎﻓـﺘﻪ ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ ﺁﻥ ﺭﻭﻧﺪ ﺻﻌﻮﺩﻱ ﻃﻲ  ﺍﻧـﺪﺍﻡ ﺍﺯ ﺁﺏ 
ﺁﻧﺎﻟﻴﺰ ﻭﺍﺭﻳﺎﻧﺲ ﺑﺮﺍﻱ ﺩﺍﺩﻩ ﻫﺎﻱ (. ٢ﺷﻤﺎﺭﻩ ﺟﺪﻭﻝ )ﻣـﻲ ﻛـﻨﺪ 
ﺗﻜـﺮﺍﺭﻱ ﺍﺧـﺘﻼﻑ ﻣﻌﻨـﻲ ﺩﺍﺭﻱ ﺭﺍ ﺍﺯ ﻧﻈـﺮ ﻗﺪﺭﺕ ﻋﻀﻠﻪ ﺧﻢ 
ﻛﻨـﻨﺪﻩ ﻋﻤﻘـﻲ ﺍﻧﮕﺸﺘﺎﻥ ﺑﻴﻦ ﺩﻭ ﮔﺮﻭﻩ ﻣﻮﺭﺩ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺎﻥ ﻧﺪﺍﺩ 
ﻫـﺎﻱ ﺍﻧـﺪﺍﺯﻩ ﮔﻴﺮﻱ ﻗﺪﺭﺕ   ﺍﻟﺒـﺘﻪ ﺩﺭ ﻃـﻲ ﺯﻣـﺎﻥ (.P=٠/٨٢٢)
ﻋﻀﻠﻪ ﺧﻢ ﻛﻨﻨﺪﻩ ﻋﻤﻘﻲ ﺍﻧﮕﺸﺘﺎﻥ ﺍﺧﺘﻼﻑ ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭﻱ ﻭﺟﻮﺩ 
 .(<P٠/١٠٠)ﺩﺍﺷﺖ 
 
 :ﺑﺤﺚ
ﻫـﺎﻱ ﺍﺧـﻴﺮ ﺗﺤﻘـﻴﻘﺎﺕ ﺯﻳـﺎﺩﻱ ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄـﻪ ﺑﺎ  ﺩﺭ ﺳـﺎﻝ 
ﺳـﺮﻣﺎ ﻭ ﻗـﺪﺭﺕ ﻋﻀـﻼﺕ ﺍﻧﺠـﺎﻡ ﺷـﺪﻩ ﺍﺳﺖ ﺍﻣﺎ ﻫﻴﭽﻜﺪﺍﻡ ﺍﺯ 
ﻣﻄﺎﻟﻌﺎﺕ ﺑﺴﻴﺎﺭﻱ . ﺁﻧﻬـﺎ ﻛﺎﺭﺁﻳـﻲ ﻛﻠﻴﻨﻴﻜﻲ ﻻﺯﻡ ﺭﺍ ﻧﺪﺍﺷﺘﻪ ﺍﻧﺪ 
 ﺍﻳـﻦ ﺯﻣﻴﻨﻪ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺖ ﺍﻣﺎ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺭﻭﺷﻦ ﻭ ﻭﺍﺿﺤﻲ ﺍﺯ ﺩﺭ
 . ﺁﻧﻬﺎ ﺟﻠﺐ ﺗﻮﺟﻪ ﻧﻤﻲ ﻛﻨﺪ
 ﻭ ﻫﻤﻜﺎﺭﺍﻧﺶ ﮔﻔﺘﻨﺪ ﻛﻪ ﻛﺎﺭﺑﺮﺩ ﭘﻚ ﻫﺎﻱ retlaW
 ٨ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺍﺯ ٦ﺳﺮﺩ ﺗﻮﺍﻧﺴﺖ ﻣﻌﺪﻝ ﻛﺎﺭﺁﻳﻲ ﻋﻀﻼﺕ ﺭﺍ ﺩﺭ 
ﺁﻧﻬﺎ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ (. ٢٢)ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻣﻮﺭﺩ ﺁﺯﻣﺎﻳﺶ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺩﻫﺪ 
ﻓﺰﺍﻳﺶ ﻗﺪﺭﺕ ﻛﻪ ﺳﺮﻣﺎ ﺑﻪ ﻋﻨﻮﺍﻥ ﻳﻚ ﻭﺳﻴﻠﻪ ﺩﺭﻣﺎﻧﻲ ﺑﺎﻋﺚ ﺍ 
 . ﻋﻀﻼﺕ ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺖ
 redeorhcSﻭ ( ٣١ )rawoGcMﺩﻭ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺗﻮﺳـﻂ 
ﺑـﺮﺍﻱ ﺗﻌﻴﻴـﻦ ﺍﺛـﺮﺍﺕ ﺳﺮﻣﺎ ﺑﺮ ﺭﻭﻱ ﺍﻧﻘﺒﺎﺽ ﺍﻳﺰﻭﻣﺘﺮﻳﻚ ( ٩١)
ﻋﻀـﻼﺕ ﺍﻧـﺪﺍﻡ ﺗﺤﺘﺎﻧـﻲ ﺻـﻮﺭﺕ ﮔﺮﻓـﺖ ﻛـﻪ ﻧـﺘﺎﻳﺞ ﺍﻳﻦ ﺩﻭ 
ﺍﻓﺰﺍﻳﺸﻲ ﺭﺍ ﺩﺭ ﻗﺪﺭﺕ rawoGcM . ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻣﺸـﺎﺑﻪ ﻫﻢ ﻧﺒﻮﺩﻧﺪ 
ﻛﺎﺭﺑﺮﺩ ﺍﻧﻘـﺒﺎﺽ ﺍﻳﺰﻭﻣـﺘﺮﻳﻚ ﻋﻀـﻠﻪ ﭼﻬـﺎﺭ ﺳـﺮ ﺭﺍﻧـﻲ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ 
ﺍﻣﺎ ( ٣١)ﮔﺰﺍﺭﺵ ﻛﺮﺩ ﻳﺦ ﻳﻚ ﺩﻭﺭﻩ ﻛﻮﺗﺎﻩ ﻭ ﻣﻮﺿﻌﻲ ﻣﺎﺳﺎﮊ 
 ﻛﺎﻫﺸـﻲ ﺭﺍ ﺩﺭ ﻗﺪﺭﺕ ﺍﻳﺰﻭﻣﺘﺮﻳﻚ ﻋﻀﻼﺕ ﺑﺎﺯ redeorhcS 
ﺪﺍﻡ ﺗﺤﺘﺎﻧﻲ ﺩﺭ ﺁﺏ ﺳﺮﺩ ـــ ﻣﭻ ﭘﺎ ﺑﺪﻧﺒﺎﻝ ﻏﻮﻃﻪ ﻭﺭﻱ ﺍﻧ ﻩﻛﻨـﻨﺪ 
 (.٩١)ﮔﺰﺍﺭﺵ ﻛﺮﺩ 
( ٦ )nosnhoJﺩﺭ ﻳـﻚ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺍﻧﺠـﺎﻡ ﺷـﺪﻩ ﺑﻮﺳـﻴﻠﻪ 
ﺍﺯ ﺳﺮﻣﺎ  ﺩﺭ ﻳـﻚ ﺳـﺎﻋﺖ ﺍﻭﻝ ﭘـﺲ ﺍﺯ ﺍﺳـﺘﻔﺎﺩﻩ pirGﻗـﺪﺭﺕ 
 pirGﻛـﺎﻫﺶ ﭘـﻴﺪﺍ ﻣـﻲ ﻛـﻨﺪ ﻭﻟـﻲ ﺩﺭ ﺳـﺎﻋﺖ ﺑﻌـﺪ ﻗـﺪﺭﺕ 
 ﺩﻗﻴﻘﻪ ٠٣ﺍﻳـﻦ ﺍﻧـﺪﺍﺯﻩ ﮔـﻴﺮﻱ ﻫـﺎ ﺑﺪﻧﺒﺎﻝ . ﻣـﻲ ﻳﺎﻓـﺖ  ﺍﻓـﺰﺍﻳﺶ 
ﻏﻮﻃـﻪ ﻭﺭﻱ ﺩﺳـﺖ ﻭ ﺳـﺎﻋﺪ ﺩﺭ ﺣﻤﺎﻡ ﺳﺮﺩ ﺑﺎ ﺩﺭﺟﻪ ﺣﺮﺍﺭﺕ 
( ٧ )nosnhoJ.  ﺩﺭﺟـﻪ ﺳـﺎﻧﺘﻴﮕﺮﺍﺩ ﮔﺮﻓـﺘﻪ ﻣـﻲ ﺷﺪ ٠١-٥١C°
ﻧـﻴﺰ ﺍﻓﺰﺍﻳﺸـﻲ ﺭﺍ ﺩﺭ ﻗـﺪﺭﺕ ﻋﻀـﻠﻪ ﮔﺎﺳـﺘﺮﻭﻛﻨﻴﻤﻮﺱ ﭘﺲ ﺍﺯ 
 ﺩﺭﺟـﻪ ﺳـﺎﻧﺘﻴﮕﺮﺍﺩ ﮔﺰﺍﺭﺵ ٠١ﭘـﺎ ﺩﺭ ﺁﺏ ﻏﻮﻃـﻪ ﻭﺭﻱ ﺳـﺎﻕ 
 . ﻧﻤﻮﺩ
ﺩﺭ ﻳـﻚ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻣﺸﺎﺑﻪ، (  ٣) ﻭ ﻫﻤﻜـﺎﺭﺍﻧﺶ nippoC
 ﻭ ﺳـﭙﺲ ﺍﻓــﺰﺍﻳﺶ ﺭﺍ ﺩﺭ pirGﻛـﺎﻫﺶ ﺍﻭﻟ ـﻴﻪ ﺍﻱ ﺩﺭ ﻗـﺪﺭﺕ 
ﻛﻪ ﺩﺭ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺍﺷﺎﺭﻩ  ﻫﻤﺎﻧﻄﻮﺭﻱ . ﮔﺰﺍﺭﺵ ﻛﺮﺩﻧﺪ pirGﻗﺪﺭﺕ 
 ﻭ ﻗ ــﺪﺭﺕ pirGﺷــﺪ ﺍﺧــﺘﻼﻑ ﻣﻌﻨــﻲ ﺩﺍﺭﻱ ﺍﺯ ﻧﻈــﺮ ﻗــﺪﺭﺕ 
ﻥ ﺩﺭ ﻫﺮ ﺩﻭ ﻋﻀـﻼﺕ ﺧـﻢ ﻛﻨـﻨﺪﻩ ﺳـﻄﺤﻲ ﻭ ﻋﻤﻘـﻲ ﺍﻧﮕﺸـﺘﺎ 
ﺩﺭ ﮔـﺮﻭﻩ ﺳـﺮﻣﺎ ﺑـﻪ ﺗﻨﻬﺎﻳـﻲ . ﮔـﺮﻭﻩ ﺁﺯﻣـﺎﻳﺶ ﻣﺸـﺎﻫﺪﻩ ﻧﺸـﺪ
 ﻭ ﻗـﺪﺭﺕ ﻋﻀﻼﺕ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﺍﻋﻤﺎﻝ ﺳﺮﻣﺎ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ pirGﻗـﺪﺭﺕ 
ﻣـﻲ ﻳـﺎﺑﺪ ﻭ ﺑـﻪ ﺣﺪ ﻃﺒﻴﻌﻲ ﻗﺒﻞ ﺍﺯ ﺍﻋﻤﺎﻝ ﺳﺮﻣﺎ ﻣﻲ ﺭﺳﺪ ﻳﻌﻨﻲ 
 ﻭ ﻗﺪﺭﺕ ﻋﻀﻼﺕ ﺻﻮﺭﺕ ﻧﮕﺮﻓﺘﻪ pirGﺍﻓـﺰﺍﻳﺶ ﺩﺭ ﻗـﺪﺭﺕ 
 ﻭ ﻗ ــﺪﺭﺕ pirGﺩﺭ ﮔ ــﺮﻭﻩ ﺳ ــﺮﻣﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳ ــﻦ ﻗ ــﺪﺭﺕ . ﺍﺳــﺖ
 ﺩﻗﻴﻘﻪ ٥ﻨﻨﺪﻩ ﺳﻄﺤﻲ ﻭ ﻋﻤﻘﻲ ﺍﻧﮕﺸﺘﺎﻥ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﻋﻀﻼﺕ ﺧﻢ ﻛ 
ﺎﻟـﺖ ﻗـﺒﻞ ﺍﺯ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﻛﺎﻫﺶ ﻣﺤﺴﻮﺱ ـــﺗﻤﺮﻳـﻦ ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ ﺣ 
ﭘـﻴﺪﺍ ﻣـﻲ ﻛﻨﺪ ﻛﻪ ﻋﻠﺖ ﺁﻥ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻋﻀﻼﺕ ﭘﺲ ﺍﺯ ﺗﻤﺮﻳﻦ 
ﺑﻌـﺪ ﺍﺯ ﺗﻤﺮﻳـﻦ ﻭ ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ ﺷـﺪﻳﺪ ﻋﻀـﻼﻧﻲ ﺗﺠﻤﻊ (. ٥)ﺍﺳـﺖ 
ﺍﺳـﻴﺪ ﻻﻛﺘـﻴﻚ ﺭﺍ ﺩﺭ ﺩﺍﺧـﻞ ﻋﻀـﻼﺕ ﺧﻮﺍﻫـﻴﻢ ﺩﺍﺷـﺖ ﻛـﻪ 
 ﺑﻌﺪﻱ ﺩﺭ ﺩﺍﺧﻞ ﻋﻀﻠﻪ ﺛﺮﺆﻭﺟـﻮﺩ ﺍﺳﻴﺪ ﺍﺯ ﺍﻧﻘﺒﺎﺿﺎﺕ ﻗﻮﻱ ﻭ ﻣ 
 ﺟﻠﻮﮔــﻴﺮﻱ ﻣــﻲ ﻛــﻨﺪ ﻟــﺬﺍ ﻗــﺪﺭﺕ ﻋﻀــﻠﻪ ﻛــﺎﻫﺶ ﭘــﻴﺪﺍ 
 ﻭ ﻗـﺪﺭﺕ pirGﭘـﺲ ﺍﺯ ﻏﻮﻃـﻪ ﻭﺭﻱ ﻗـﺪﺭﺕ  . (٥) ﻣـﻲ ﻛـﻨﺪ
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 pirGﺍﺛﺮ ﺳﺮﻣﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﺑﺮ ﻗﺪﺭﺕ 
 ٨٦ 
ﻋﻀـﻼﺕ ﺧـﻢ ﻛﻨﻨﺪﻩ ﺳﻄﺤﻲ ﻭ ﻋﻤﻘﻲ ﺍﻧﮕﺸﺘﺎﻥ ﺑﻼﻓﺎﺻﻠﻪ ﺑﻌﺪ 
ﺍﺯ ﺧـﺎﺭﺝ ﻛـﺮﺩﻥ ﺍﻧـﺪﺍﻡ ﻧﺴـﺒﺖ ﺑﻪ ﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻭﻟﻲ 
ﻫﺎﻱ  ﺩﺭ ﺯﻣﺎﻥ . ﻧﺴـﺒﺖ ﺑﻪ ﻗﺒﻞ ﺍﺯ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﻛﺎﻫﺶ ﻧﺸﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﻫﺪ 
 ﺩﻗﻴﻘﻪ ﭘﺲ ﺍﺯ ﺧﺎﺭﺝ ﻛﺮﺩﻥ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﺍﺯ ٠٨ﺪﺍﺯﻩ ﮔﻴﺮﻱ ﺑﻌﺪﻱ ﺗﺎ ﺍﻧ ـ
  ﻭ ﻗ ــﺪﺭﺕ ﻋﻀــﻼﺕ ﺻ ــﻮﺭﺕ pirGﺍﻓ ــﺰﺍﻳﺶ ﻗ ــﺪﺭﺕ  ﺁﺏ،
ﻣﻲ ﭘﺬﻳﺮﺩ ﻛﻪ ﺩﺭ ﻣﻮﺍﺭﺩﻱ ﺍﺯ ﺣﺪ ﻃﺒﻴﻌﻲ ﻧﻴﺰ ﺯﻳﺎﺩﺗﺮ ﻣﻲ ﮔﺮﺩﺩ 
ﺎﻳﺞ ﺍﻳﻦ ـﺑﻨﺎﺑﺮﺍﻳﻦ ﻧﺘ . ﻮﺭ ﭘﻴﻮﺳـﺘﻪ ﻭ ﻣﺴـﺘﻤﺮ ﻧﻴﺴﺖ ــــ ـﻃﻪ ﻛـﻪ ﺑ ـ
 ﺭﺍ seliG ﻭ sivaDﺪﻩ ﺗﻮﺳﻂ ـــﻖ ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎﺕ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺷ ـــﺗﺤﻘـﻴ 
  ﻧــﻴﺰ ﮔﻔﺘــﻨﺪ ﻛــﻪ ﺳــﺮﻣﺎseliG ﻭ sivaD(. ٤)ﻴﺪ ﻛــﺮﺩ ﺗﺎﻳــ
 ٠٤ ﭘﺲ ﺍﺯ pirGﻧﻤـﻲ ﺗﻮﺍﻧـﺪ ﺍﺛـﺮ ﻣﻬﻤـﻲ ﺩﺭ ﺍﻓـﺰﺍﻳﺶ ﻗﺪﺭﺕ 
 . ﺩﻗﻴﻘﻪ ﻛﻪ ﺍﺯ ﺳﺮﻣﺎ ﮔﺬﺷﺖ ﺩﺍﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ
ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭﻱ  ﺑـﺮ ﺍﺳـﺎﺱ ﻧـﺘﺎﻳﺞ ﺩﻳﮕـﺮ ﺗﺤﻘﻴﻖ، 
  ﺳــﺮﻣﺎ ﻭﭘـﺲ ﺍﺯ ﺑﻜـﺎﺭ ﮔـﻴﺮﻱ ﺳـﺮﻣﺎ ﻭ  ﻭ hcniPﺩﺭ ﻗـﺪﺭﺕ 
 ﻭﺮﻭﻩ ﺳﺮﻣﺎ ﺗﻤﺮﻳـﻦ ﺑﻮﺟـﻮﺩ ﺁﻣﺪﻩ ﺍﺳﺖ ﻛﻪ ﺍﻳﻦ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺩﺭ ﮔ 
ﺍﺣﺘﻤﺎﻻﹰ ﺗﻐﻴﻴﺮ ﺩﺭ . ﺍﺯ ﮔـﺮﻭﻩ ﺳﺮﻣﺎ ﺑﻪ ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ ﺑﻮﺩﻩ ﺍﺳﺖ ﻳـﻦ ﺗﻤﺮ
ﻫﺎﻱ ﺩﻳﮕﺮ ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ ﺧﻮﺩ   ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ ﺷـﺎﺧﺺ hcniPﻗـﺪﺭﺕ 
 ﺍﺳـﺖ ﭼـﻮﻥ ﺩﺭ ﺍﻳﻦ ﻋﻤﻞ ﺍﻧﮕﺸﺖ ﺷﺴﺖ ﻧﻘﺶ hcniPﻋﻤـﻞ 
ﺷﺴـﺖ ﺳـﺎﺧﺘﻤﺎﻥ ﭘﻴﭽـﻴﺪﻩ ﺍﻱ (. ٠٢،٨،١)ﺑﺴـﻴﺎﺭ ﻓﻌﺎﻟـﻲ ﺩﺍﺭﺩ 
ﺩﺍﺭﺩ ﺑـﻪ ﻃـﻮﺭﻱ ﻛﻪ ﻫﺸﺖ ﻋﻀﻠﻪ ﻣﺴﺌﻮﻝ ﺣﺮﻛﺖ ﺍﻳﻦ ﻗﺴﻤﺖ 
 ﻣـﻲ ﺑﺎﺷـﻨﺪ ﺍﻳـﻦ ﻋﻀـﻼﺕ ﺑﺎﻋـﺚ ﻣﻲ ﺷﻮﻧﺪ ﻛﻪ ﻛﻪ ﺍﺯ ﺩﺳـﺖ 
ﻗﺴﻤﺖ ﺷﺴـﺖ ﺩﺭ ﻃـﻮﻝ ﺩﺳـﺖ ﺣﺮﻛـﺖ ﻛﺮﺩﻩ ﺑﻪ ﻃﻮﺭﻱ ﻛﻪ 
 ﺳﺎﻳﺮ ﺍﻧﮕﺸﺘﺎﻥ daPﺷﺴﺖ ﺩﺭ ﻣﻘﺎﺑﻞ ( daP)ﺑﺮﺟﺴـﺘﻪ ﻋﻀﻼﻧﻲ 
ﺑﻨﺎﺑﺮﺍﻳـﻦ ﺍﺯ ﺁﻧﺠﺎﻳـﻲ ﻛﻪ ﻋﻀﻼﺕ ﺑﻴﺸﺘﺮﻱ (. ٨ ،٢)ﻗـﺮﺍﺭ ﮔـﻴﺮﺩ 
 ﺷـﺮﻛﺖ ﻣـﻲ ﻛﻨـﻨﺪ pirG ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ ﻋﻤـﻞ hcniPﺩﺭ ﻋﻤـﻞ 
ﻦ ﺑـﺮ ﺭﻭﻱ ﻣﺠﻤـﻮﻉ ﺍﻳﻦ ﻣﺴـﻠﻤﺎﹰ ﺗﺎﺛـﻴﺮ ﮔـﺬﺍﺭﻱ ﺳـﺮﻣﺎ ﻭ ﺗﻤﺮﻳ ـ
ﺍﺭﻱ ﺁﻧﻬﺎ ﺑﺮ ﺭﻭﻱ ﻋﻀﻼﺕ ﻣﺴﺌﻮﻝ ﺬﮔﻋﻀـﻼﺕ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺍﺯ ﺗﺎﺛﻴﺮ 
ﺭﻭﻱ  ﺑـﻪ ﺍﺣـﺘﻤﺎﻝ ﻓـﺮﺍﻭﺍﻥ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺷﺪﻩ ﺑﺮ .  ﻫﺴـﺘﻨﺪ pirG
 ﺮﻱ ﺩﺭــﻋﻀﻼﺕ ﺷﺴﺖ ﻧﻴﺰ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﮔﺬﺍﺭ ﺑﻮﺩﻩ ﻭ ﻋﻀﻼﺕ ﺑﻴﺸﺘ
 . ﻃﻲ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﺑﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻭﺍﺩﺍﺷﺘﻪ ﺷﺪﻩ ﺍﻧﺪ
ﺪﺍﺯﻩ ﮔﻴﺮﻱ ــﻠﻒ ﺍﻧـــﻫﺎﻱ ﻣﺨﺘ  ﻣﻌﻨـﻲ ﺩﺍﺭ ﺷﺪﻥ ﺯﻣﺎﻥ 
ﻭ ﻗـﺪﺭﺕ ﻋﻀـﻼﺕ ﺑـﻪ ﺍﻳـﻦ ﻋﻠـﺖ  hcniP ، pirGﺭﺕ ﻗـﺪ 
ﺍﺳـﺖ ﻛـﻪ ﻗـﺒﻞ ﺍﺯ ﺍﻋﻤـﺎﻝ ﺳـﺮﻣﺎ، ﻋﻀـﻼﺕ ﻧﺎﺣﻴﻪ ﺩﺳﺖ ﺗﻮﻥ 
ﺍﻣﺎ ﭘﺲ ﺍﺯ ﺍﻋﻤﺎﻝ ﺳﺮﻣﺎ . (١٢)ﻭﺍﻗﻌـﻲ ﺧـﻮﺩ ﺭﺍ ﺩﺍﺭﺍ ﻣـﻲ ﺑﺎﺷﻨﺪ 
ﻋﺮﻭﻕ ﺧﻮﻧﻲ ﺍﻧﻘﺒﺎﺽ ﭘﻴﺪﺍ ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ ﻛﻪ ﺑﺎﻋﺚ ﻛﺎﻫﺶ ﺟﺮﻳﺎﻥ 
ﺧـﻮﻥ ﺑـﻪ ﻧﺎﺣﻴﻪ ﺳﺎﻋﺪ ﺷﺪﻩ ﻭ ﻣﻮﺍﺩ ﻏﺬﺍﻳﻲ ﻭ ﺍﻛﺴﻴﮋﻥ ﺑﻪ ﻣﻘﺪﺍﺭ 
ﺭ ﺑﺎﻓـﺖ ﻗـﺮﺍﺭ ﻧﻤـﻲ ﮔـﻴﺮﺩ ﻭ ﻗﺪﺭﺕ ﻋﻀﻼﺕ ﻛﺎﻓـﻲ ﺩﺭ ﺍﺧﺘـﻴﺎ 
ﺍﻣـﺎ ﭘـﺲ ﺍﺯ ﭘﺎﻳﺎﻥ ﺍﻋﻤﺎﻝ ﺳﺮﻣﺎ  . (١١)ﻛـﺎﻫﺶ ﭘـﻴﺪﺍ ﻣـﻲ ﻛـﻨﺪ 
ﻋـﺮﻭﻕ ﺧﻮﻧـﻲ ﺍﻓـﺰﺍﻳﺶ ﻗﻄﺮ ﭘﻴﺪﺍ ﻛﺮﺩﻩ ﻭ ﻣﻨﺒﺴﻂ ﻣﻲ ﺷﻮﻧﺪ ﻭ 
ﺟـﺮﻳﺎﻥ ﺧﻮﻥ ﻋﻀﻠﻪ ﻃﺒﻴﻌﻲ ﺷﺪﻩ ﻭ ﺑﺪﻧﺒﺎﻝ ﺁﻥ ﺍﻛﺴﻴﮋﻥ ﻭ ﻣﻮﺍﺩ 
ﻏﺬﺍﻳـﻲ ﺑـﻪ ﻣﻘـﺪﺍﺭ ﻛﺎﻓـﻲ ﺩﺭ ﺍﺧﺘـﻴﺎﺭ ﺑﺎﻓـﺖ ﻗﺮﺍﺭ ﻣﻲ ﮔﻴﺮﺩ ﺩﺭ 
ﺗﺪﺭﻳﺞ ﺗﻮﻥ ﻪ ﻟﺬﺍ ﺑ. ﻓﺰﺍﻳﺶ ﻣﻲ ﻳﺎﺑﺪ ﻧﺘـﻴﺠﻪ ﻋﻤﻠﻜـﺮﺩ ﻋﻀﻼﺕ ﺍ 
 . (١٢،١١)ﻋﻀــﻼﺕ ﻭ ﻗ ــﺪﺭﺕ ﺁﻥ ﺍﻓ ــﺰﺍﻳﺶ ﭘ ــﻴﺪﺍ ﻣــﻲ ﻛﻨ ــﻨﺪ 
 ٠٢ﺑﻨﺎﺑﺮﺍﻳـﻦ ﻫﻤﺎﻧﻄﻮﺭﻱ ﻛﻪ ﻣﺸﺎﻫﺪﻩ ﻛﺮﺩﻳﻢ ﻗﺪﺭﺕ ﻋﻀﻠﻪ ﺩﺭ 
ﻫﺎﻱ ﺑﻌﺪﻱ ﻛﻢ ﺍﺳﺖ ﻭﻟﻲ ﺑﺘﺪﺭﻳﺞ  ﺩﻗـﻴﻘﻪ ﺍﻭﻝ ﻧﺴـﺒﺖ ﺑﻪ ﺯﻣﺎﻥ 
ﻭ ﺑـﺎ ﮔﺬﺷـﺖ ﺯﻣـﺎﻥ ﻭ ﺑـﺮ ﺍﺳـﺎﺱ ﻣﻜﺎﻧﻴﺴﻢ ﮔﻔﺘﻪ ﺷﺪﻩ ﺩﺭ ﺑﺎﻻ 
ﻟﺬﺍ ﺍﻳﻦ ﺗﻐﻴﻴﺮ ﻗﺪﺭﺕ . ﺪﻗـﺪﺭﺕ ﻋﻀـﻠﻪ ﺍﻓـﺰﺍﻳﺶ ﭘـﻴﺪﺍ ﻣـﻲ ﻛﻨﻨ 
ﻫﺎﻱ ﻣﺨﺘﻠﻒ، ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭ ﺑﻮﺩﻥ ﺁﻧﺎﻟﻴﺰ ﻭﺍﺭﻳﺎﻧﺲ  ﻋﻀﻠﻪ ﺩﺭ ﺯﻣﺎﻥ 
 .ﺭﺍ ﻣﻲ ﺭﺳﺎﻧﺪ
 
  :ﺗﺸﻜﺮ ﻭ ﻗﺪﺭﺩﺍﻧﻲ
ﻧﻮﻳﺴـﻨﺪﮔﺎﻥ ﻣﻘﺎﻟـﻪ ﺑـﺮ ﺧـﻮﺩ ﻭﺍﺟﺐ ﻣﻲ ﺩﺍﻧﻨﺪ ﺍﺯ ﻫﻤﻜﺎﺭﻱ 
ﻓـﺮﺍﻭﺍﻥ ﻣﻌﺎﻭﻧـﺖ ﭘﮋﻭﻫﺸﻲ ﺩﺍﻧﺸﮕﺎﻩ ﻋﻠﻮﻡ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺯﺍﻫﺪﺍﻥ ﻛﻪ ﺗﺎﻣﻴﻦ 
ﺯ ﺷﻮﺭﺍﻱ ﺑﻮﺩﺟـﻪ ﻣﺎﻟـﻲ ﺍﻳـﻦ ﻃـﺮﺡ ﭘﮋﻭﻫﺸﻲ ﺭﺍ ﻋﻬﺪﻩ ﺩﺍﺭ ﺑﻮﺩﻧﺪ ﻭ ﺍ 
ﭘﮋﻭﻫﺸـﻲ ﺩﺍﻧﺸـﻜﺪﻩ ﭘﻴﺮﺍﭘﺰﺷـﻜﻲ ﻛـﻪ ﺑـﺎ ﺗﺼـﻮﻳﺐ ﺍﻳﻦ ﻃﺮﺡ ﺍﻣﻜﺎﻥ 
 .ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺁﻥ ﺭﺍ ﻓﺮﺍﻫﻢ ﺁﻭﺭﺩﻧﺪ ﺻﻤﻴﻤﺎﻧﻪ ﺗﺸﻜﺮ ﻭ ﻗﺪﺭﺩﺍﻧﻲ ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ
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